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से भी डाउन लोड किया जा सकता है . 
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मध्यप्रदेश राजपत्र 

( असाधारण ) 


प्राधिकार से प्रकाशित 


क्रमांक 83 ] 


भोपाल , गुरुवार , दिनांक 13 फरवरी 2014 - माघ 24, शक 1935 


Apama 


वाणिज्यिक कर विभाग 
मंत्रालय, वल्लभ भवन , भोपाल 


भोपाल, दिनांक 13 फरवरी 2014 


क्र . एफ - ए- 3 - 33 - 2013 -1 - पांच (07). -- यतः, राज्य सरकार का विचार है कि मध्यप्रदेश वेट नियम, 2006 में निम्नलिखित 
संशोधन राजपत्र में बिना पूर्व प्रकाशन के तत्काल किया जाए: 


अतएव, मध्यप्रदेश वेट अधिनियम , 2002 ( क्रमांक 20 सन् 2002 ) की धारा 71 द्वारा प्रदत्त शक्तियों को प्रयोग में लाते हुए , 
राज्य सरकार , एतद्द्वारा, मध्यप्रदेश वेट नियम , 2006 में निम्नलिखित और संशोधन करती है, अर्थात् : --- 


संशोधन 


उक्त नियमों में , 


( 1 ) 


नियम 56 में , सारणी में , अनुक्रमांक 18 कक के पश्चात् , निम्नलिखित अनुक्रमांक तथा उससे संबंधित प्रविष्टियां 
अंत : स्थापित की जाएं , अर्थात् : 


| " 18 क क क. | 63 


शास्ति अधिरोपित करना 


सहायक वाणिज्यिक कर अधिकारी "; 


( 2 ) 


नियम 74 में , उप नियम ( 8) के पश्चात् निम्नलिखित उप नियम अंत : स्थापित किया जाएं , अर्थात् : 


__ “ ( 9 ) 


जहां धारा 57 की उपधारा ( 9 ) के अधीन किसी जांच चौकी अधिकारी या सशक्त अधिकारी द्वारा यान या 
वाहक का अधिहरण किया जाता है , वहां वह इस नियम के उपबंधों के अनुसार यान या वाहक का विक्रय 
द्वारा व्ययन की कार्यवाही करने के लिए अग्रसर होगा : 


परंतु मध्यप्रदेश भू - राजस्व संहिता , 1959 (क्रमांक 20 सन् 1959 ) में अंतर्विष्ट किसी प्रतिकूल बात के होते हुए भी , 

जांच चौकी अधिकारी या सशक्त अधिकारी यान या वाहक के मालिक को उच्चतम बोलीदार द्वारा दिए गए 
मूल्य पर यान या वाहक को क्रय करने का पहला विकल्प देगा. "; 
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( 3 ) 


प्ररूप 61 - क के स्थान पर , निम्नलिखित प्ररूप स्थापित किया जाए, अर्थात् : 


" प्ररूप 61 - क 

[ नियम 78( 1 क ) देखिए] 
मध्यप्रदेश वेट अधिनियम , 2002 की धारा 62 की उपधारा ( 1 क ) के अधीन नामांकन के लिए आवेदन 


M 


प्रति, 


. . . . . . . . . . . . . .( पदनाम ) , 

. . . . . . . . . . वृत्त , 


कार्यालय उपयोग हेतु 
आवंटित नामांकन क्रमांक 


मैं . .. . . . . . . . . . 

. .. .. .. .. .. . .. .. .. ... . के नाम के अधीन ज्ञात स्वत्वधारी संस्थान/ * फर्म/ * सोसायटी /कंपनी का 
स्वामी/ * प्रबंधक / * संचालक जिसका कार्यालय . .. .. .. 

. .. .. ( पता ) में स्थित है , एतद्द्वारा सूचित करता हूं कि , -- 
1. मैं आपके वृत्त की अधिकारिता के भीतर पूर्वोक्त नाम के अधीन माल के परिवहन का कारबार कर रहा हूं . 


मैं राज्य के बाहर किसी स्थान से राज्य के भीतर किसी स्थान को ले जाए जा रहे धारा 57 की उपधारा ( 2 ) के 
अधीन अधिसूचित माल के " मध्यप्रदेश राज्य में यानान्तरण में लगा हुआ हूं. 


मैरे फर्म / संगठन की विशिष्टियां निम्नानुसार हैं : 


लं 


भाग - क : आधारभूत जानकारी 


1. 


फर्म/ संगठन का नाम तथा 
पूरा पता 


दुकान क्रमांक : 
ग्राम / मोहल्ला : 
जिला : 
दूरभाष क्रमांक ( का . ) : 
मोबाइल नम्बर : 
ई -मेल : 


गली ( स्ट्रीट ) / काम्प्लेक्स : 
कस्बा/ नगर : 
वार्ड क्रमांक : 
( निवास ) : 
फेक्स नम्बर : 
वेबसाईट/ यूआरएल : 


2. 


आधिपत्य की प्रास्थिति 
( किरायानामा/ पट्टा अनुबंध 
की छाया प्रति संलग्न करें ) . 


स्वामित्व का / किराए का / पट्टे पर । 
भाड़ा मुक्त/ शासकीय भूमि / अन्य 
( पट्टा विलेख रजिस्ट्री क्रमांक /दिनांक . . . . . . . . . . पंजीयन कार्यालय का 
नामः . . • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • . 


3. 


फर्म / संगठन के मुख्य कारबार 
के स्थान का पूरा पता 


दुकान क्रमांक : 
ग्राम / मोहल्ला : 
जिला : 
दूरभाष ( कार्यालय ) : 
मोबाईल नम्बर : 
ई - मेल : 


गली स्ट्रीट/ काम्प्लेक्स : 
कस्बा/ नगर : 
वार्ड क्रमांक : 
(निवास ) : 
फेक्स नम्बर : 
वेबसाईट/ यूआरएल : 


4. 


आधिपत्य की प्रास्थिति 


स्वामित्व का / किराए का / पट्टे पर । 
भाड़ा मुक्त / शासकीय भूमि / अन्य 
( पट्टा विलेख रजिस्ट्री क्रमांक /दिनांक . . . . . . . . . . पंजीयन कार्यालय का 
नामः . . . . . 


5. 


कारबार की प्रास्थिति 
( केवल कोड अंकित करें ) 
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6. 


आवेदक का पूरा नाम 


i 


आवेदक के पिता का नाम 


8. 


आवेदक का पूरा पता 


स्थानीय पता : 
दुकान क्रमांक : 
गली ( स्ट्रीट ) / काम्प्लेक्स : 
ग्राम/ मोहल्ला : 
कस्बा/ नगर : 
जिला : 
वार्ड क्रमांक : 
दूरभाष ( कार्यालय ) : 

( निवास ) : 
मोबाईल नम्बर : 
फेक्स नम्बर : 
ई - मेल : 
वेबसाईट / यूआरएल : 


स्थायी पता : 
दुकान क्रमांक : 
गली ( स्ट्रीट )/ काम्प्लेक्स : 
ग्राम / मोहल्ला : 
कस्बा/ नगर : 
जिला : 
वार्ड क्रमांक : 
दूरभाष ( कार्यालय ) : 

( निवास ) : 
मोबाईल नम्बर : 
फेक्स नम्बर : 
ई - मेल : 
वेबसाईट/ यूआरएल : 


9 . 


फर्म का स्थायी लेखा नम्बर ( पेन ) . . . 


स्वाया लता 


नम्ब 


र 


पन ) 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


. 


10 . सेवा कर पंजीयन क्रमांक 


11. भाषा जिसमें लेखा पुस्तकें 

लिखी जाती हैं . 


12 . क्या लेखा पुस्तकें कम्प्यूटरीकृत 


हां / नहीं 


13. क्या वृत्ति कर हेतु आवेदन 

किया गया है . 


हां / नहीं 


भाग - ख : फर्म / संगठन के स्वामियों/ भागीदारों/ निदेशकों/ सहभागीदारों के ब्यौरे 


नाम तथा 
पिता 
का 


नाम 


प्रास्थिति | आयु स्थानीय | स्थाई | हित । पान | पासपोर्ट | ड्रायविंग वोटर | आधार हस्ताक्षर | कालम ( 12 ) में 
( स्वामी * / 

पता पता सीमा क्रमांक लायसेंस आई . डी . | क्रमांक 

हस्ताक्षर सत्यापित 
भागीदार । दूरभाष दूरभाष 

क्रमांक क्रमांक 

करने वाले व्यक्ति 
निदेशक क्रमांक क्रमांक 

के हस्ताक्षर, 
....... ) सहित सहित 

नाम तथा पता 
( 2 ) ( 3 ) ( 4 ) ( 5 ) | ( 6 ) ( 7 ) ( 8 ) ( 9 ) ( 10 ) ( 11 ) ( 12 ) | ( 13 ) 


( 1 ) 


। 


भाग - ग : फर्म / संगठन के स्वामियों/ भागीदारों/ निदेशकों/ सहभागीदारों के अभिप्रमाणित फोटो 


166 ( 2 ) 


मध्यप्रदेश राजपत्र, दिनांक 13 फरवरी 2014 


an 


A 


miwwwmwwwmumanmaawwwwA 


भाग - घ : कारबार के अतिरिक्त स्थानों के ब्यौरे 


मध्यप्रदेश के भीतर 


मध्यप्रदेश राज्य के बाहर 


भाग - ड : मध्यप्रदेश के भीतर गोदामों / वेयर हाउस ( भाण्डागार ) के ब्यौरे 


मध्यप्रदेश राज्य के बाहर 


भाग - च : बैंक खातों के ब्यौरे 


खाता क्रमांक 


खाते का प्रकार 


बैंक का नाम तथा शाखा का पूरा पता 


भाग - छ : अन्य विभागों के साथ रजिस्ट्रीकरण / अनुज्ञप्ति के ब्यौरे 

रजिस्ट्रीकरण / अनुज्ञप्ति क्रमांक तथा दिनांक 


विभाग / अधिनियम का नाम 


भाग - ज : सम्पत्ति के ब्यौरे 


स्वामी/ भागीदार/ अन्य 
व्यक्तियों के नाम 

( 1 ) 


धारित सम्पत्ति के ब्यौरे 
पूरा पता तथा मूल्य सहित 

( 2 ) 


रजिस्ट्री क्रमांक / 

दिनांक 
( 3 ) 


रजिस्ट्री 
कार्यालय ( पता ) 

( 4 ) 


Remiummimommmmmmms 


भाग - झ : किसी अन्य कारबार में हित संबंधी ब्यौरे 


टिन 


अंश की सीमा 


स्वामी / भागीदार / अन्य 
व्यक्तियों के नाम 


( 1 ) 


( 2 ) 


( 3 ) 


भाग - : आवेदन पर हस्ताक्षर/ वाणिज्यिक कर विभाग से पत्राचार करने हेतु अधिकृत व्यक्ति 
अधिकृत व्यक्ति का नाम , पिता का नाम, पता 

फर्म में 

नमूना हस्ताक्षर 
एवं दूरभाष क्रमांक ( यदि कोई हो ) 

प्रास्थिति 


घोषणा 


मैं . . 


. . . . . . . . . . . ( नाम ) उक्त कारबार फर्म के . . . . . . . . . . . 
की हैसियत से यह घोषणा करता हूं कि उपरोक्तानुसार इस आवेदन में दी गई जानकारी तथा विशिष्टियां मेरे सर्वोत्तम ज्ञान तथा 
विश्वास के अनुसार सत्य तथा सही हैं . 
स्थान : . . . . . . 

परिवहनकर्ता के हस्ताक्षर 
दिनांक : . . . . . . . . . 


अनुरोध है कि नामांकन प्रमाण - पत्र मंजूर किया जाए. 


दिनांक : . . . . . . • • • 


. . . . . . . . हस्ताक्षर 
. . . . . . . . प्रतिहस्ताक्षर 
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अभिस्वीकृति 


प्ररूप 61 - क में आवेदन प्राप्ति क्रमांक . . . . . . . . .दिनांक . . . . . . . . . . . . 


. . . . . . . . . . . . . . ( कारबार का नाम ) के श्री . . . . . . . . . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . से 
• • • • • • • • • • • • • • • स्थान . . . . . . . . . . . 

. . .. . . . वृत पर प्ररूप 61 - क में आवेदन प्राप्त हुआ . 


प्राप्तिकर्ता कर्मचारी के हस्ताक्षर 
( कर्मचारी आईडी : . . . . .) " ; 


मध्यप्रदेश के राज्यपाल के नाम से तथा आदेशानुसार , 

रामेश्वर मिश्रा, उपसचिव , 


भोपाल , दिनांक 13 फरवरी 2014 
क्र . एफ ए -3 - 33 - 2013 - 1 - पांच ( 07 ).---- भारत के संविधान के अनुच्छेद 348 के खण्ड ( 3 ) के अनुसरण में , इस विभाग की 
अधिसूचना क्रमांक एफ ए -3 - 33 - 2013 - 1- पांच( 07), दिनांक 13 फरवरी 2014 का अंग्रेजी अनुवाद राज्यपाल के प्राधिकार से एतद्द्वारा 
प्रकाशित किया जाता है . 


मध्यप्रदेश के राज्यपाल के नाम से तथा आदेशानुसार, 

रामेश्वर मिश्रा, उपसचिव . 


Bhopal, the 13th February 2014 


No. F - A - 3 - 33 - 2013 - 1- V (07 ).--- WHEREAS, the State Government considers that the following amendments , in 
the Madhya Pradesh Vat Rules, 2006 shall be made at once without previous publication in the Gazette ; 


Now , THEREFORE , in exercise of the powers conferred by Section 71 of the Madhya Pradesh Vat Act, 2002 
(No. 20 of 2002 ), the State Government, hereby , makes the following further amendments , in the Madhya Pradesh 
Vat Rules , 2006, namely : - - 


AMENDMENTS 


In the said rules, 


in rule 56 , in the table after serial number 18AA , the following serial number and entries relating 
thereto shall be inserted , namely : 


wwwwwwwwwwwwwwwwwmomsana 


" 18AAA. 


63 


To impose penalty 


Assistant Commercial Tax Officer ” ; 


in rule 74 , after sub -rule (8 ) , the following sub - rule be inserted , namely :----- 


"(9) 


Where any vehicle or carrier is confiscated under sub - section (9 ) of Section 57 by the check 
post officer or the officer empowered , he shall proceed to dispose of the vehicle or carrier by 
way of sale in accordance with the provisions of this rule : 


Porvided that notwithstanding anything to the contrary contained in the Madhya Pradesh Land Revenue 

Code, 1959 ( No . 20 of 1959 ) the check post officer of the officer empowered shall give the 
owner of the vehicle or carrier first option to purchase the vehicle or carrier at the price offered 
by the highest bidder.” ; 
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(3) 


for Form 61- A , the following form shall be substituted , namely: 


FORM 61- A 
[ See rule 78 ( 1A )] 


Application for enrolment under sub -section ( 1A ) of Section 62 of the Madhya Pradesh Vat Act, 2002 


To , 


The . . . . . . . . 


. .. . .. . .. (designation ), 
. . . . . Circle 


FOR OFFICE USE 
Enrolment No. Allotted 


I, . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Proprietor/ * Manager / * Director of proprietorship concern / * firm / 
* Society/ Company * known as .. 

. ........ whose office is situated at (address ) 
. .. .. .. hereby inform that 


1 . I am carrying on the business of transporting goods under the aforesaid name within jurisdiction of 
your circle . 


2 . I am involved in trans-shipment in the State of Madhya Pradesh of goods notified under sub - section (2 ) 
of Section 57 carried from a place inside the State to a place outside the State . 


3. 


The particulars of may firm / organisation are given below : 


Part- A : Basic Information 


1 . 


Name and Full address 
of firm /organization . 


Street/Complex : 
Town/City : 
Ward No . 


Shop No : 
Village /Mohallah : 
District : 
Phone No . (0 ) 
Mobile No. 
Email : 


( R ) 


Fax No . 
Website /URL : 


Occupaney Status (Photo 
Copy of rental/lease 
agreement be enclosed ) 


Owned /Rented /Leased /Rent- free /Govt. land / Others 
(Lease Deed Registry ) 
No./Date . . . . . . . . . . . . Registarar 
Office Name . . . . . . . . . . . . . . . . : ) 


3 . 


Full address of principal 
place of business of the 
firm / organisation . 


Shop No : 
Village/Mohallah : 
District : 
Phone No. (0 ) 
Mobile No. 


Street/Complex : 
Town/City : 
Ward No . 


( R ) 


Fax No . 
Website /URL : 


Email : 


4 . 


Occupancy Status 


Owned /Rented /Leased /Rent-free/Govt. land/Others 
(Lease Deed Registry) 
No./Date . . . . . . . . . . . . Registrar 


Office Name . . . . . . . . . . . . . . . . . ) 
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w 


Status of business (mention code 
only ) * 


Full Name of applicant 


7 


Father s Name of applicant 


8 


Full address of the applicant 


Local Address 
Shop No : 
Street/Complex : 
Village /Mohallah : 
Town/ City : 
District : 
Ward No . : 
Phone No. (O ) : 

(R ) : 
Mobile No. : 
Fax No . : 
Email : 
Website /URL : 


Permanent address Shop No . 
Street /Complex : 
Village/Mohallah : 
Town/City : 
District : 
Ward No . 
Phone No. (O ) : 

(R ) : 
Mobile No. : 
Fax No . : 
Email : 
Website/URL : 


9 


PAN of firm 


10 


Service Tax Registration No. 


. . . . . . 


11 


Language in which account 
books are written . 


12 


Yes/No 


Are account books 
computerised . 


13 


Yes/No 


Have you applied for 
Profession Tax . 


PART B : Details of Proprietor / Partners/Directors /Co- Partners of the firm / organisation 


Age 


Extent PAN 


Name 

and 
Father s 
name 


of 


Status 
(* Pro 
prietor / 
Partners/ 
directors 


Local Permanent 
address address 

with with 
telephone tele 
No . phone 

No . 


Passport Driving Voter Adhar Signature 
Number Licence ID No . No . 

No . 


interest 


Signature 
name and 
address 
of the 
person 
verifying 

the 
signature 
in column 

( 12 ). 


(2) 


(3) 


(4 ) 


(5) 


| 


6 


| (7) | 


(8 ) 


/ 


(9) 


| ( 10) 


( 11 ) / 


( 12 ) 


(13) 


166 (6 ) 


HEREGNI 176797 , fanio 13 watt 2014 


PART C : Attested Photographs of Proprietor /partners /Directors /Co- partners of the firm /organisation 


PART D : Details of Additional Place of Business 


Within Madhya Pradesh 


Outside the State of Madhya Pradesh 


PART E : Details of godown /warehouses 


Within Madhya Pradesh 


Outside the State of Madhya Pradesh 


PART F : Details of Bank Accounts 


Account Number 


Type of Account 


Name of the Bank and 
full address of the Branch 


PART G : Details of Registration /Licence with other Departments 


Name of Department/ Act 


Registration /License Number and Date 


PART H : Deatils of Property 


Registry Office (Address ) 


Name of proprietor/ 
partners/ other persons 


Deatils of Property 
owned with complete 

address and value 


Registry 
No ./Date 


(1) 


(2 ) 


(3 ) 


PART I : Details of Interest in some other Business 


TIN 


Extent of share 


Name of proprietor/partners/ 

other persons 

( 1) 


(2 ) 


( 3 ) 


PART J : Person Authorized to sign on Application /Communication with Department of Commercial Tax 


Status in the Firm 


Specimen Signature 


Name of authorized person with father s 
name, address and Telephone number (if any ) 


7782491 775743 , GGT 13 pat 2014 
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Declaration 


1I . . . . 

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . (Name ) being . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 01 the 
above firm do hereby declare that the information and particulars given above in this application are ture and cor 
rect to the best of my knowledge and belief . 


Place : . . . . . . . . . . . . 


Signature of the Transporter 


It is requested that an enrolment certificate be granted . 


Place : . . . . . : : : : : 


Signature . . . . . . . 


Date 


: . . . . . . . . . . . 


Status . . . . 


ACKNOWLEDGMENT 


Application in Form 61- A Receipt Number . . . . . . . . .Date . . . . . . . . . . . . 


Received an application in Form 61- A form Shri . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
(Name of the business ) . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Place . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Circle . 


Signature of Receiving Official 
(Employee ID . . . . . . . . . . . .) ” ; 


By order and in the name of the Governor of Madhya Pradesh , 

RAMESHWAR MISHRA , Dy . Secy . 


नियंत्रक, शासकीय मुद्रण तथा लेखन सामग्री, मध्यप्रदेश द्वारा शासकीय केन्द्रीय मुद्रणालय, भोपाल से मुद्रित तथा प्रकाशित - 2014. 


